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Hussein  (2011)  used  very  conservative  adjustment  factors  of  unpaid  time  (22.7 






conservative  adjustment  and  it  is  likely  that  pay  rates  are  affected  by  a  higher 
percentage  of  unpaid  time.  A  Bayesian  hierarchical  model  considering  prior 
knowledge reported by the LPC and ONS and using the ‘new’ adjust pay distribution 





















































































































































































While  funding  pressures  on  local  authorities  are  to  be  acknowledged,  there  are 
several opportunities  to adopt good practice when commissioning social  care. One 
of  the main  recommendations  is  the urgent need  for detailed conversations about 
pay and working conditions in the care sector. Such dialogue needs to take place in 
the light of the growing need for long‐term care, the increasing emphasis on direct 
payments and personalisation and  thus  the  shift of employment  responsibilities  to 
the individuals.  
 
Some local authorities have taken steps to improve the commissioning process 
despite financial pressures by prioritising social care. Some recommendations for 
local authorities to consider:  
¥ Local authorities should ensure their commissioning process reflect the 
actual cost of care in their locality. Being transparent of how they assessed 
the minimum care unit price in their local setting. 
¥ Local authorities should ensure in their contracting process that at least the 
national minimum wage is paid for all workers involved, including payment 
of travel time and cost (avoiding the use of enhanced pay rates as they can 
mask underpayment). 
¥ Visit length should be commissioned based on client needs. 
¥ Avoid, as much as possible, commissioning very short visits (15 minutes) as 
they are in the majority not sufficient to ensure high quality care and place 
both workers and people receiving care at risk. They can be used for 
monitoring purposes for example. 
¥ Ensure that providers arrange work schedules in a way that avoids high level 
of travel time between clients. 
 
Disclaimer and Acknowledgment 
 
I would like to acknowledge the Department of Health for funding many of the 
studies cited in this short report, either through its core funding to the Social Care 
Workforce Research Unit or through separate competitive tendering processes. The 
views expressed here are solely of my own and do not necessarily represent that of 
the funder. 
 
Dr Shereen Hussein 
February 2014 
 
